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Az orvosi recept mint szövegtípus a 16–17. században. 2. rész
A szövegtípus kognitív megközelítési lehetősége*
5.3.2. Instrukciós rész. Az iniciátort követi a receptek fő funkcionális egy-
sége, az instrukciós rész, amely részben tartalmazza a szövegtípus központi be-
szédaktusát, az instrukciót, az utasítást. Ez leggyakrabban igei formákhoz kötődik. 
Az instrukció jellemzően a tárgyas igék egy viszonylag szűk szemantikai köréből 
kerül ki, és prototipikusan E/2. személyű felszólító módú igealakban reprezentáló-
dik (végy, törd össze, kenjed stb.). A különféle eljárások igei reprezentációin kívül 
az instrukciós rész tartalmazza még a szövegtípusban központi fontosságú hozzá-
valókat és a hozzájuk kapcsolódó mértékeket, mértékegységeket. Ebben a funkcio-
nális részben találhatók meg továbbá az elkészítés módjához, idejéhez, az alkalma-
záshoz és az adagoláshoz kapcsolódó információk is. Ezek közül a szövegtípus fő 
funkciója köré szerveződő fő beszédaktust, az instrukciót mutatom be részletesen.
A receptek fő funkciója az utasítás, az instrukció arra nézve, hogyan érhetjük 
el a hasznosat. Az instrukció leggyakrabban igei szerkezethez kötődik. A korai 
receptekben az instrukciók nyelvi reprezentációi nagyfokú variabilitást mutatnak. 
Ez szorosan összefügg az adott beszédhelyzet tipikus, sematikus megalkotási 
módjaival, a közösség konvencióval, ezek sztenderdizáltsági fokával, valamint az 
interakció tényezőivel.
Az elemzésben az instrukciót beszédaktusként, a direktívum egy speciális 
típusaként kezelem, és ennek a közvetlen és a közvetett megjelenési módjaival is 
foglalkozom, ami szoros összefüggést mutat a tudás és a cselekVés megoszlá-
sával. Az orvosi receptbeli instrukciót két funkcionális kognitív megközelítésű be-
szédaktus-modell segítségével mutatom be (croFt 1994; Panther–thornburG 
1997, 1998). croFt az illokúciós aktusok grammatikalizációjából indul ki, pár-
huzamba hozva a gyakori nyelvtani struktúrákat a fő nyelvi funkciókkal (iconic 
motivation; croFt 1994: 461). Három fő mondattípust, és ennek megfelelően há-
rom fő beszédaktus különít el: a kijelentőt (declarative), a kérdőt (interrogative) 
és a felszólítót (imperative). Ezeket párhuzamba hozza a tudás–akció–érzeleM 
hármas dimenziójával, a VéleleM–VáGy–intenció pszichológiai modelljével, 
amely a személyközi interakciónak a leírására alkalmazható. Rámutat továbbá arra 
is, hogy a beszédaktusok nem alkotnak élesen elkülönülő típusokat, hanem fokozato-
san helyezhetők el egy kontinuum mentén. Így létezik egy kontinuum a kije len tések 
és a felszólítások között, a kijelentések és kérdések között, valamint a ki je lentések és 
a felkiáltások között (l. bővebben croFt 1994: 470).
A korai receptekben fellelhető instrukciók a kijelentő és a felszólító mód kon-
tinuumában ragadhatók meg, jellemzően a tudáshoz és cselekVéshez kötődően. 
* A tanulmány első részét l. Magyar Nyelv 112. 2016: 385–400. DOI: 10.18349/Magyar[-] 
Nyelv.2016.4.385.
Magyar Nyelv 113. 2017: 27−41. DOI: 10.18349/MagyarNyelv.2017.1.27
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Az instrukciók típusait a prototipikus reprezentációtól indulva (felszólítás) muta-
tatom be a kijelentő mód felé haladva (vö. 4. ábra). Az instrukciókat alapvetően 
két orvosi könyv (AM., PC.) és két mindennapi receptgyűjteményből vett példák 
(OLO., MBM.) alapján szemléltetem. A gyakoriság és az egyes recepttípusok ösz-
szefüggéseire csak érintőlegesen térek ki (erről részletesen l. kuna 2012a). 
4. ábra
A 16–17. századi orvosi recept instrukciói
A felszólítás, azon belül is elsődlegesen a második személyű felszólítás te-
kinthető az instrukció prototipikus nyelvi kifejtésének. Ez megfigyelhető a vizs-
gált anyagban is, ahol az instrukció leggyakrabban a felszólítás valamilyen formá-
jában konceptualizálódik, hasonlóan más rokon szövegtípusokhoz. A felszólításra 
jellemző általánosan, hogy a személyközi viszonyokat (az interperszonalitást) 
jobban előtérbe helyezi a személytelenebb instrukciós formákhoz képest. A korai 
receptekben a felszólítások lehetnek E/2., E/3., T/3. és ritkán T/1. személyűek, 
valamint kötődhetnek passzív szerkezethez vagy a legyen felszólító alakhoz (l. 3. 
táblázat). Az egyes felszólító alakok vonatkozása eltérő lehet. Az E/2. felszólítás 
jellemzően a gyógyítóhoz szól, de a beteget is megcélozhatja. Az E/3. felszólítás 
szinte kivétel nélkül a betegre irányul, és megfigyelhető, hogy gyakrabban keve-
redik más instrukciós mintákkal. A T/3. és T/1. felszólító alakok jóval ritkábban 
fordulnak elő, mint az egyes számú alakok. Az előbbi általános gyógyító szemé-
lyekre vonatkozik, míg az utóbbi a szerzőnek a gyógyításba való bevontságát is 
jelzi. A felszólítás konceptualizálódhat úgy is, hogy nem horgonyzódik le sze-
mélyhez. Ezek előfordulási aránya szintén alacsony. A legyen típusú felszólítás a 
gyógyítás körülményeit hangsúlyozza. A passzív felszólítások pedig jellemzően 
a tudományosabb igényű munkákban jelennek meg, más mintákkal keveredve.
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3. táblázat






főzd öszve, kend meg (OLO. 58); reszelj, törd öszve (PC. 4); egyed, 
rágjad (MBM. 33); mosd meg (MBM. 121)
E/3. személyű 
felszólító alak
rakja, töltsön, kösse (OLO. 1513); igyék (PC. 19); rágja (PC. 23); 
vegye, szíjjon fel (MBM. 508)
T/1. személyű 
felszólító alak
úgy enyhítsük a fájdalmat (PC. 95)
T/3. személyű 
felszólító alak
kenjék (OLO. 1366); égessenek, mossák (PC. 1)
legyen az étel keveses és hideg természetű legyen (AM. I. 3a); kevés ecet is 
legyen közte (AM. I. 4b)
passzív borital távoztassék (AM. I. 6b); az gyógyítás kezdessék az ér vá gá-
son (AM. I. 7a)
A felszólító módhoz szorosan kapcsolódik a deontikus modalitás, ami ugyan 
a kijelentő módú instrukciókhoz tartozik, mégsem az egyéb kijelentő módú inst-
rukciókkal együtt tárgyalom. Ezt az is indokolja, hogy a kell + főnévi igenév az 
utasításban erősen konvencionalizált megvalósulásnak tekinthető. Az E/2. szemé-
lyű felszólítás mellett a korai receptek második leggyakoribb instrukciós formájá-
nak tekinthető, amelyben néhány példától eltekintve a személy kifejtetlen marad 
(pl. enyhítéshez kell nyúlnunk; PC. 95). Az igeneves konstrukció a kijelentés és a 
felszólítás kontinuumában található, és gyakran keveredik egy szövegen belül más 
instrukciós mintákkal.
„A deontikus beszédháttér szabályokból, konvenciókból és a beszélő elvárá-
saiból, illetőleg az azokat reprezentáló kijelentésekből áll.” (kieFer 2005: 60.) A 
deontikus beszédhátteret alkothatják olyan kifejezések, amelyek rendelkezéseket 
vagy személyek közötti hierarchikus viszonyt reprezentálnak. A korai orvosi recept 
esetében inkább ez utóbbiról van szó, amelyben a hierarchia alapját a gyógyítás-
hoz kapcsolódó tudás szolgáltatja. A mai magyar receptek esetében kell + főnévi 
igeneves forma soha nem fordul elő, ezek inkább az orvos-beteg kommunikációra, 
illetve a gyógyszerek használati utasításaira szorítkoznak. A korai receptekben a 
kell + főnévi igeneves szerkezetekben az intézkedések szükségszerűsége kerül 
előtérbe: noha a megnyilatkozó tudásánál fogva felelősséget vállal az informá-
cióért, a kifejezés, a többi igeneves szerkezethez hasonlóan, személytelen. Így az 
interperszonális viszonyok háttérbe szorulnak, ahogy ez a példákból is látható: 
kell megönteni és [kell] reá kötni (OLO. 34); eret kell vágatni (PC. 9); mosni kell 
(PC. 11, 13); meg kell főzni, kenni kell (MBM. 511). 
A receptekben a felszólító módú alakokon és a kell + főnévi igeneves instruk-
ciókon túl számos kijelentő módú, indirekt instrukció található. Ezek előfordulási 
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gyakorisága, konvencionalizáltsága változó, és sok esetekben összefüggést mutat 
az orvosi szöveghagyomány szintjeivel, illetve a recepttípusokkal. Jellemző, hogy 
a kijelentő módhoz kapcsolódó instrukciók az igékben nominális tulajdonságokat 
mutatnak fel. Olyan utasításokkal is találkozhatunk, amelyekben az igei rész tel-
jesen hiányzik, vagy egy logikai viszony részeként vesz részt a ’hogyan csináld’ 
funkció kifejtésében (vö. 4. táblázat).
4. táblázat






egybe elegyítvén (OLO. 372), megtörvén, kifacsarván (PC. 15) 
öszvefacsarván (MBM. 513)
jó/hasznos + főnévi 
igenév/főnév 
jó, ha orrába csöpögteti (OLO. 855); megvágatni igen hasznos 
(PC. 8.); álom ellen jó (MBM. 427)
ha – akkor ha az veronikának vizét veszed, azt iszod (MBM. 1247)
mértékegységek 
listázva + minimális 
vagy teljesen hiányzó 
igei szerkezet
Sárga víz, francuról való. Mastix lott 1, Minium lott fél, 
Tömjén lott fél, Hosszú borsó lott negyed, Sáfrány negyed 
rész lott negyed, Égett bor egy meszellyel. (TOK. 28)
Összegzésként elmondható, hogy a 16–17. receptek instrukciós részét válto-
zatos nyelvi reprezentáció jellemzi. Az egyes reprezentációk nem ugyanolyan gya-
korisággal, és a szöveghagyomány egyes szintjeihez kötődve különböző arányban 
jelennek meg, sokszor egymással keveredve. Az instrukció jellemzően igei szer-
kezethez kötődik, és prototipikusan a felszólítás révén, személyközi interakcióban 
reprezentálódik. A prototipikus instrukciónak az E/2. személyű felszólítás tekint-
hető, amely a kell + főnévi igeneves szerkezettel együtt a legkonvencionalizáltabb 
és leggyakoribb instrukció a szöveghagyománytól függetlenül (l. kuna 2012a). Ez 
nagy valószínűséggel összefüggésbe hozható a pálcás ordináció közvetlen nyelvi 
közegével, az átvett külföldi mintákkal, valamint a tudás által teremtett hierarchi-
ával. Az instrukciónak azonban számos más, nem prototipikus nyelvi formája is 
megjelenik a felszólítás és a kijelentés kontinuumában a beszélői jelentés más-más 
aspektusát kiemelve. Az instrukció nem prototipikus reprezentációihoz nyújthat 
segítséget a Panther–thornburG (1997, 1998) által kidolgozott forgatókönyv-
modell, amely a közvetett beszédaktusok leírására tesz kísérletet. A modell alap-
gondolata az, hogy a beszédaktusoknak van egy általános sémája, forgatókönyve, 
amelyben vannak a centrumhoz, magkomponenshez közelebbi (core, result), va-
lamint a magkomponenstől távolabb eső, periférikusabb elemek (Before; after). 
Az indirekt beszédaktus egészét a kognitív forgatókönyv egy eleme is képes akti-
válni (Panther–thornburG 1997: 211, 1998: 768). Ezek alapján a direktívumok 
(beleértve az instrukciókat) forgatókönyve a következőképpen néz ki (l. 5. ábra):
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5. ábra
A direktívumok forgatókönyve (Panther–thornburG 1997: 208)
A felszólító mód ennek értelmében az utasítás magkomponenséhez tartozik. 
A receptbeli felszólító formák között azonban nagy különbség mutatkozik a pro-
to ti pikalitásban, az előfordulási gyakoriságban, valamint hogy milyen mértékben 
emelik ki az interakció interperszonális jellegét. Így a T/3. személyű, a passzív 
szerkezetű, valamint a legyen-hez kapcsolódó felszólításokban ez a funkció ke-
vésbé kerül előtérbe. A felszólításhoz hasonlóan a deontikus modalitású kell + 
főnévi igeneves konstrukció is a forgatókönyv központi eleméhez tartozik (ered-
Mény), azonban az interakció inkább személytelen jellegű. 
A forgatókönyv-modell és a recept forgatókönyvének összehangolásával 
magyarázhatóvá válnak az interakcióban az instrukció kevésbé prototipikus ese-
tei is. Azokban a receptekben, amelyekben a hozzávalók mint nominális felso-
rolások állnak (vö. TOK. 28; 4. táblázat), a periférián található előzetes kompo-
nensek (előtt) révén idéződik fel a teljes forgatókönyv. Ez az instrukciótípus 
egyrészt azt mutatja, hogy a receptekben a hozzávalók központi szerepet játsza-
nak; másrészt mivel ez a típus kizárólag „mindennapi” receptgyűjteményekben 
fordul elő, ezért elliptikus szerkesztésre utal. A határozói igenév révén a gyó-
gyítás körülményei kerülnek előtérbe, amelyek szintén az előzetes kondíciók-
hoz tartoznak. Sajátos az egyéb igeneves és az ezekhez kapcsolható nominális 
szerkezetek helyzete, amelyben általában a hasznos válik hangsúlyossá, így az 
előzetes feltételek része. Ezek a tanácsszerű kifejezések szemantikailag közel 
állnak a magkomponenshez (kell – szükséges), és még a beszélő attitűdjére is 
utalnak az adott eljárással, gyógyírral kapcsolatban.  A ha – akkor viszonyban 
ezzel szemben legtöbbször az kerül előtérbe, hogy milyen következményekkel 
jár, ha valamit megteszünk, alkalmazunk; illetve ha egy adott probléma fennáll, 
akkor mit kell az eredményes gyógyulás érdekében tenni (után). A metonimi-
kus forgatókönyv-modell és a szövegtípus forgatókönyvként való értelmezése 
magyarázhatóvá teszi az interakcióban az instrukció kevésbé prototipikus eseteit 
is (ennek szövegmegértésben betöltött szerepére l. 6. fejezet). Fontos azonban 
megjegyezni, hogy az egyes instrukciótípusok eltérő konvencionalizáltsági fokot 
mutatnak; jelentős különbségek adódnak az egyes szöveghagyományokban és 
recepttípusokban; továbbá az instrukció típusai jellemzően egymással keveredve 
jelennek meg egy szövegen belül. 
32  Kuna Ágnes
5.3.3. Meggyőzés. A meggyőzés a 16–17. századi orvosi receptek harmadik 
funkcionális egysége, amelyet itt csak röviden mutatok be (részletesen l. kuna 2011, 
2013, 2015). A receptbeli meggyőzések mint funkcionális egységek pro to ti pi ku san 
az egyes szövegek végén jelennek meg, gyakran bármilyen recepthez hozzá il leszt-
hetők (l. pl. probatum est ’próbált dolog’, sanabitur ’meggyógyul’, használ). A sok 
esetben latin szöveghagyományból öröklődött kifejezésekre és azok va ria bi litására 
a szakirodalom is felhívja a figyelmet (vö. efficacy phrases, tag phrases, stock 
phrases; stannard 1982; Jones 1998; taaVitsainen 2001b; kesz ler 2012). A 
meggyőzések ezen szövegvégi kifejezései egyrészt a latin minta követésére utal-
nak, másrészt a pozitív attitűd kialakítását szolgálják, harmadrészt pedig szö veg-
szer vező funkciójuk van. A receptbeli meggyőzésnek a prototípusáról elmondható 
tehát, hogy az egyes szövegek lezárásaként, annak végén jelenik meg. Jellemzően 
általános hatókörű, azaz a receptek szinte minden típusához hozzáilleszthető. Sok-
szor kiegészül más információkkal, ugyanakkor önmagában is előfordulhat.
A meggyőző funkció, a pozitív attitűd kialakítása azonban nemcsak ezekhez 
a szöveg végén megjelenő, szinte „automatikusan” használható kifejezésekhez 
kötődhet. A meggyőzés lényegében tekinthető egy szövegalkotói stratégiának, 
amelyben az értéktulajdonítás, különösen a pozitív pólus kifejtése, központi sze-
repet kap (kuna 2015). Ennek fogalmi kidolgozásában szerepet kaphatnak a re-
cept forgatókönyvének, szorosabban véve a GyóGyulás sémájának különböző 
elemei. Így előtérbe kerülhet a testi-lelki egyensúly; a betegség kialakulása, oka; 
a betegség működése, elmúlása; a gyógyításra vonatkozó tudás és tapasztalat, az 
abban részt vevő személyek; a terápia, a gyógyító eljárások és szerek. A recept 
sémájához kötődően a meggyőző funkció kidolgozása alapvetően metonimikusan 
történik. A pozitív értéktulajdonítást bizonyos forgatókönyvbeli tényezők aktivá-
lódása vagy együttes aktiválása hozza létre. Ezeket a fogalmi kategóriákat foglalja 
össze az 5. táblázat, amely a 8 pszichológus hallgatóval végzett validálás és a több 
mint 10 000 recept elemzésének az eredménye. A példákból is látni fogjuk, hogy 
az egyes kategóriák gyakran együtt, egymást erősítve jelennek meg; ezek részle-
teire itt azonban nem térek ki (erről l. bővebben kuna 2015). 
5. táblázat
A meggyőzés fogalmi kategóriái a 16–17. századi receptekben
A kód 
száma
A fogalmi kategória Példa




Táskás sebnek ez igen jó orvosság (AM. IV.12b); és 
nagy fájdalmakat elveszen róla, és nagy gyönyörű-
séggel altatja. (OLO. 1)
1.2. hasznossáG igen jó és hasznos (AM. I. 212a); italban betegnek 
add innia és használ (HP. 62) 
1.3. csoda/
csodálatossáG
Ez csodálatosképpen használ (AM. I. 211a); csoda 
hasznos dolog (AM. V. 5b) 
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1.4. okossáG/
bölcsesséG
bölcs Arisztotelész így írja (AM. I. 277b); ezt mond-
ják az bölcs fizikusok (AM. I. 277b)  
1.5. FontossáG/
híresséG
Ez orvosság Galénusz fő és igön titkos orvossága 
volt. (AM. I.75b)
1.6. szerencse Így jó szerencséd lészen (HP. 213)
1.7. egyéb, 
pl. könnyűSÉG, erő
minden erőltetés nélkül kitisztítja az rossz ned ves-
sé get (MBM. 508)
2. FokozottsáG soha oly erős fájdalom nem lehet, kit harmad na-
pig meg nem gyógyít (HP. 138); minden mérget kiűz 
emberből (MBM. 1247)
3. kiPróbáltsáG igen megpróbáltatott orvosság ez (AM. V. 12b); 






Bizonyos és próbált orvosság ez. (AM. I. 312b); Ál-






a fogad fájása hamar elmúlik (AM. I. 83a); azonnal 
megszűnik a fájdalom (AM. I.3a); soha jobb annál 
nincsen (AM. IV.7b)
6. a teráPia 
eredMénye
6.1. GyóGyulás
6.1.1. MeGGyóGyulás három éjjel meggyógyítja (AM. II. 19b); Ez meg-
gyógyítja szépen. (MBM. 135)




megszűnik a fogfájás (MOR. 214); a kórság elhagy-
ja (TOK. 111); vízi betegséget elűzi és mindeféle 
hideglelést (MBM. 125); állítja az fenét (MBM. 




az szívet megerősíti (AM. I. 124a); kitisztítja a huru-
tot (HP. 26); megépíti gyomrát (HP. 34); igen enyhül 
véle (MBM. 28)
6.2. halálossáG kétségtelenül az olyan meghal (AM. I. 109b); meg-
hal, nem él meg (MBM. 36)
7. hitelesséG
7.1. a reCePt Szerzője 
(e/1.)
Ez orvosságot én Lencsés György megpróbáltam, és 
igen igaznak találtatott. (AM. I. 77b); Magam pró-
báltam dolog. (KP. 5)
7.2. harMadik szeMély 
(e/3. VaGy t/3.)
7.2.1. konkrét (általában 
neVes) szeMély 
Adorján doktor orvossága. (AM. I. 96b); Plinus mond-
ja’ (MBM. 393); Galenus azt mondja (OLO. 580)
7.2.2. általános (neM 
konkrét) szeMély
És azt mondják az bölcs fizikusok (AM. I. 277b); 
Ezt egy vénasszony próbálta (AM. I. 295b)
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7.2.3. istenre Való 
hiVatkozás
Istennek akaratjábúl bizonnyal használ (OLO. 1252); 




8.1. PozitíV érzelMi 
beVontsáG
Ezt elhidd bár (MBM. 16); Köszvényes barátom, 
próbáld meg, nem hagysz hazugságban, ebben is, 
hidd el bár. (MBM. 840)
8.2. neGatíV érzelMi 
beVontsáG




mert azt mondja Auissenna, hogy (TOK. 352)
10. egyéb: a GyóGyítás
 Helye; imádkozáS, 
MáGikus elJárás
Jeruzsálemi fő orvosság. (KP. 3); és jól lösz: 
X9XX5XOCX3X (HP. 208); mond el az Páter nostert 
és Ave Mariát. (KP. 27)
6. Szövegmegértés és szövegtípus-aktiválás a 16–17. századi orvosi recep-
tekhez kötődően. Az egyes funkcionális egységek kapcsán érdemes megvizsgálni, 
hogy ezek milyen szerepet töltenek be a szövegmegértésben és a szövegtípus-ak-
tiválásban. Másként fogalmazva, kereshetjük arra a választ, hogy a korai receptek 
forgatókönyvének mely elemei képesek a legkönnyebben felidézni a szövegtípust 
és annak sémáját; továbbá hogy milyen szempontok irányítják a mindennapi be-
szélők szövegtípus-osztályozását. Az alábbi kérdés irányította az 1500 adatköz-
lővel készített empirikus felmérést, amelynek alapját a történeti szöveg adta, és 
mai magyar beszélők körében készült. Az empirikus felmérésben három korcso-
port vett részt: középiskolások (14–19 év), egyetemi, főiskolai hallgatók (18–25 
év), illetve 35–45 év közötti felnőttek. A felmérés 25 különböző szövegegységhez 
kapcsolódóan vizsgálja a szövegtípus-tudást irányító tényezőket. Mind a 25 kér-
dőívet 20 adatközlő töltötte ki minden korcsoporton belül. Ez korcsoportonként 
500 adatközlőt jelent, azaz összesen 1500-at. A 25 vizsgált szövegegység tartalmaz 
iniciátorokat (8 reprezentációt); mértékegységeket (2); adagolásra vonatkozó in-
formációkat (1); instrukciós reprezentációkat (8); meggyőző funkciójú szövegré-
szeket (6). A kérdőív minden esetben rákérdezett az alábbi információkra: „Milyen 
típusú szövegből származhat a kifejezés?”; „Miért gondolja ezt?”; „Hol olvashatja/
hallhatja?”; „Milyen korhoz kötődik?”. Jelen tanulmány a középiskolások és a fel-
sőoktatásban részt vevők válaszaiból levonható következtetéseket mutatja be, és 
az eredményeket nem teljességükben, csak néhány aspektust kiemelve szemlélteti.
Az empirikus felmérés hipotézisalkotásában, illetve tervezésében figyelembe 
kellett venni, hogy a vizsgálat az egyes korok társadalmi-kulturális változásai miatt 
hordoz némi ellentmondást, ugyanis a mai magyar beszélők szövegtípus-felisme-
rési és -megértési stratégiáit vizsgálja a korai receptek kapcsán. A vizsgálat mégis 
indokolt, hiszen egyrészt a szövegek történeti jellege miatt a korabeli szövegtípus-
tulajdonítás nem vizsgálható, másrészt a recept mint szövegtípus és mint funkció 
fennmaradása és folyamatossága lehetővé teszi a korokon túlnyúló értelmezést. 
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Ez szükségszerűen a 21. századi beszélő perspektívájából történik, ezért bizonyos 
szempontból korlátozott. Ezeket a tényezőket figyelembe vettem a hipotézisek 
felállításakor, illetve az eredmények értelmezésekor egyaránt. 
Kiindulási hipotéziseim ennek megfelelően a szövegtípus-felismerésre vo-
natkozóan a következők voltak. 1. Feltételeztem, hogy a középiskolás korosztály 
szö veg típus-meghatározásait és azok megnevezéseit nagyban az adott kifejezések 
témája irányítja; fontos szerepet kap továbbá az iskolában tanult szövegtípus-isme-
retek bevonása. Ezzel szemben az egyetemisták esetében a szövegtípusokkal szerzett 
tapasztalatok nagyobb teret kapnak. 2. Feltételeztem továbbá, hogy az egyes szö-
vegegységek közül az E/2. sz. felszólító módú és a kell + főnévi igeneves instrukció 
fogja felidézni leginkább a recept forgatókönyvét. A meggyőzések pedig a legke-
vésbé. A továbbiakban 5 szövegegységre vonatkozóan ismertetem az eredményeket.
6. táblázat





hasfájás dokumentum, orvosi, 
tudományos
ismeretterjesztő, orvosi szakszö-
veg, alternatív gyógyászat, cse cse-
mőkről szóló könyv, publi cisz tika, 
köznyelvi szöveg, női ma ga zin 
okádás ellen hétköznapi, orvosi, 
szakszöveg
hétköznapi tanácsadás, betegtá-
jékoztató, blog, köznyelvi, poszt-
modern novella
alopaticum, timsó, tik-






uncia, pint, icce régies, szakszöveg, közéleti, 
hivatalos, idegenből fordított, 
elavult, mértékegység
mértékegységek, néprajzi, bo-
rászati szakszöveg, tudományos 
kifejezések, fordítás, régies, né-
pies, tudományos, szakszöveg
végy, mess ketté, törd 
össze, tégy
felszólító, régi nóta, mese, 
vers, instrukció, recept 
recept, bibliai szöveg, főzéssel 
kapcsolatos, archaikus, felszólító 
kell venni, kell 





bevásárlólista, útmutató, leírás, 
hétköznapi tájékoztató, szakács-




nélkül hat, ezt 
bizonnyal tudom, 
hogy próbált
érvelő, hivatalos, regény, érte-
kezés, újságban szereplő, hir-
detés, reklám
meggyőző, rábeszélő, reklám, hir-
de tés, blog, érvelő
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Az adatközlők válaszaiból  azt láthatjuk, hogy a mai magyar beszélők szá-
mára a kiválasztott szövegegységek közül az E/2. felszólítás és a kell + főnévi 
igenév képes önmagában is felidézni a receptet mint szövegtípust. A felszólító 
reprezentációk az egyetemisták 60%-ánál hívta elő a receptet, míg a kell + főnévi 
igenév csak 20%-ban. Ez az arány a középiskolások esetében 25% a felszólítás-
nál, és 10% a kell + főnévi igenévnél. Az utóbbi csoportnál azonban nagyobb 
arányú az utasítás/instruktív/felszólító/kényszerítő meghatározás feltűnő módon a 
deontikus modalitáshoz kapcsolódóan (75%). A többi szövegegység meghatáro-
zásainál semmilyen mértékben nem hívódik elő a recept forgatókönyve. Az első 
hipotézis így igazolódott az igei instrukciókra vonatkozóan, azonban nemcsak a 
meggyőzés, hanem a többi szövegegység sem hívja elő a recept sémáját a felmé-
rés alapján. Az eredmények arra is felhívják a figyelmet, hogy a történeti szövegek 
szociokulturális háttere jelentősen eltér a maitól. Ezzel a szövegtípus társas-kultu-
rális meghatározottsága is előtérbe kerül.
A nagyobb mintából kiválasztott néhány példa rámutat a szövegtípusok min-
dennapi kategorizációjának számos jellemzőjére és aspektusára is. Így például lát-
ható, hogy a kategorizáció korántsem egy szempont szerint történik. Az egyes szö-
vegegységek által felidézett témán túl a diskurzustartományok (orvosi, biológiai); 
a használati rétegek (köznyelvi, szaknyelvi, tudományos, irodalmi), a szöveg le-
hetséges keletkezésének kora (modern, régies, archaikus); a szöveg idegen forrása 
(fordított szöveg); a tanult ismeretek (posztmodern próza, vers); valamint a szöveg-
típusokkal szerzett tapasztalatok is szerepet kapnak. A sokszínűség részben össze-
függ azzal, hogy a kontextus nélküli szövegegységek elhelyezése, tipologizálása 
más szövegmegértési, szövegaktiválási stratégiát kíván meg, mint egy teljes szöveg 
kategorizációja. Ugyanakkor megfigyelhető, hogy a mindennapi kategorizáció ko-
rántsem egységes elvek alapján történik. Látható továbbá, hogy az adatközlők kora 
is szerepet kap a tipologizálás szempontjaiban. A középiskolások meghatározásai 
és kategóriái egységesebb képet mutatnak, valamint az iskolában szerzett isme-
reteik is nagyobb mértékben érvényesülnek (regény, vers, érvelő szöveg stb.). Az 
egyetemisták esetében megfigyelhető, hogy a tanult ismereteken túl a szövegtípu-
sokkal való személyes tapasztalat is nagyobb teret kap. Erre utal a szélesebb körű, 
részletesebb kategorizáció (csecsemőkről szóló könyv, női magazin stb.)
7. Összegzés. Jelen tanulmány a magyar nyelvű 16–17. századi orvosi re-
ceptet mint szövegtípust mutatta be kognitív nyelvészeti keretben.1 A receptek 
elemzésében központi szerepet kapott a szövegtípus emberi megismerésben és a 
társas-kulturális kontextusban betöltött szerepe. A tanulmány a szövegtípust for-
gatókönyvként, azaz komplex sémaként, tudásként értelmezte, amely egyszerre 
közösségi és egyéni tudás. Ebben a komplex sémában a formai-grammatikai 
jegyek mellett (és azok értelmezésében is) fontos szerepet kap a szövegtípusok 
kommunikatív-társadalmi meghatározottsága, szociokulturális háttere. Láthattuk, 
1 Helyesbítés: a recept, recep és a recipe megnevezések a mindennapi receptgyűjteményekben a 
16. századtól viszonylag gyakran jelennek meg. A tanulmány első részében említett 14. századi meg-
jelenésük téves közlés.
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hogy a 16–17. században a recept a mai használatnál (orvosi és konyhai) sokkal 
szélesebb körű funkcióval bírt, és alapszintű szövegtípusként működött. Az egyes 
altípusokat a ’hogyan csináld’ funkció fogta össze. Az egyes altípusok jellemzően 
tematikusan szerveződtek, eltérő mértékben konvencionalizálódtak, és váltak esetleg 
önálló szövegtípussá (konyhai recept, betegtájékoztató stb.). Összekapcsolódásuk 
és szétválásuk a társas-kommunikatív igényekkel szoros összhangban történt és 
történik, így a szövegtípusok dinamikus és hálózati jellegére is felhívja a figyelmet.
A szövegtipológiai vizsgálat során kiemelkedő szerepet kaptak a pro to ti pi ku-
san megjelenő információk és azok funkcionális szerveződése. A korai receptekben 
jellemzően három ilyen egység figyelhető meg. 1. Az iniciátor, amely megnyitja 
egy betegség vagy gyógyszer fogalmi tartományát, és ezzel bevezeti a további in-
formációkat. 2. A második egység az instrukciós rész, amely tartalmazza a recept 
fő funkcióját kifejtő instrukciót, továbbá a mértékegységeket és az adagolásra 
vonatkozó információkat. 3. A harmadik egység a meggyőzés, amely az eljárás 
vagy a gyógyszer hatásosságát helyezi előtérbe. A három funkcionális egység pro-
to ti pi ku san megjelenik az egyes szövegekben, de nem tekinthetők kötelezőnek. 
Megfigyelhettük továbbá, hogy a mai receptekkel ellentétben ezek a részek na-
gyon változatos nyelvi formában jelentek meg, összefüggést mutatva a korabeli 
szöveghagyomány egyes szintjeivel és a receptek típusaival. 
Mind a korabeli szövegek felépítése, mind a mai magyar beszélők körében 
végzett vizsgálat arra utal, hogy a recept egyik fő jellemzője az instrukció, ami akár 
önmagában is képes előhívni a szövegtípus egészének a forgatókönyvét. A leggyako-
ribb és a legkonvencionalizáltabb reprezentációk az E/2. sz. felszólítások és a kell + 
főnévi igenév szerkezetek voltak a 16–17. században. A mai beszélők körében is 
ez hívja elő leginkább a recept szövegtípusát. Habár az empirikus felmérés több 
szempontból is csak korlátozottan alkalmas a szövegtípusnak mint sémaaktiváció-
nak (ebben az esetben forgatókönyv-aktivációnak) a bemutatására, mégis több ta-
nulsággal szolgál. 1. Rámutat, hogy a szövegtípus egyéni és társas tudás, amely 
egy adott kommunikatív helyzetben aktiválódik. Tehát kognitívan és diszkurzívan 
meghatározott. 2. Azt is láthatjuk, hogy a mindennapi szövegtípus-kategorizáció 
nem egyetlen egységes szempontrendszer szerint történik. A szövegtípus-felismerés 
összefüggésben van a mindennapi tapasztalatokkal, a tanultság fokával, valamint a 
szöveg és a szövegbefogadás szociokulturális környezetével is. Ennek megfelelően 
di na mikusan működik. 3. Az elemzés felveti továbbá a szövegtípus fő kommunikatív 
funkciójával összhangban, a beszédaktusok és szövegtípusok kapcsolatának vizsgá-
latát, valamint annak a szövegtípus-felismerésben betöltött szerepét. 
A hosszú történelmi múlttal és fontos társadalmi relevanciával rendelkező szö-
vegtípusok, mint többek között a receptek, alkalmas kutatási keretül szolgálnak a 
szövegtípusok alakulástörténetének megragadására, és számos szövegmegértéshez 
és -feldolgozáshoz kötődő empirikus kutatás alapjául is szolgálhatnak.
Kulcsszók: orvosi recept, szövegtípus, forgatókönyv, kognitív nyelvé-
szet, iniciátor, instrukció, meggyőzés. 
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Medical recipe as a genre in 16th–17th-century Hungarian
Genre in a functional cognitive framework
Texts are always representatives of a given genre since they are embedded and function in a 
particular communicative situation. This paper analyses early Hungarian medical recipes as a genre 
from a functional cognitive perspective. According to this approach, genres are linguistic manifesta-
tions of socially and culturally determined cognitive patterns, linked to particular contexts, and con-
ventionalized as prototypical representations for satisfying specific communicative needs. The goals 
of the paper are twofold. First, it discusses a range of theoretical assumptions informing the functional 
cognitive linguistic analysis of genres, also drawing on pragmatically oriented treatments of the topic. 
Second, the paper demonstrates the viability of viewing genres as complex schemas (scripts) through 
a detailed analysis of 16th and 17th-century Hungarian medical recipes. The research places special 
emphasis on the functional units of recipes (initiator, instructive and persuasive parts), and examines 
their role in the interpretation processes and genre activation of present-day Hungarian speakers.
Keywords: medical recipe, genre, scenario, cognitive linguistics, initiator, instruction, per-
suasion.
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